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tarios españoles, hemos revisado
algunos indicadores cibermétri-
cos, los criterios utilizados por dis-
tintos autores e instituciones y los
propuestos por sociedades científi-
cas2,6-9, fundamentalmente las
guías de la American Medical As-
sociation (AMA)1, buscando unos
indicadores que nos permitan
compararlos. Con los criterios se-
leccionados, realizamos un proce-
so de evaluación formal y repro-
ducible de algunas sedes, aunque
con algunas limitaciones.
Indicadores cibermétricos
Los indicadores cibermétricos que
hemos recogido son (tabla 1):
– Impacto externo o visibilidad
(factor de impacto web): número
de enlaces que recibe de otras se-
des. Obtenido mediante Google
(http://www.google.com) con la es-
trategia (link:www.nombre-del-si-
tio.com). Fecha de consulta: 15-X-
2000/1-XI-2000. No se contabili-
zaron los enlaces internos, que se
retiraron una vez obtenido el lis-
tado.
– Número de páginas hospedadas
en esa dirección: obtenido me-
diante Altavista (http://es-es.alta-
vista.com) con la estrategia (host:
www.nombre-del-sitio.com). Fe-
cha de consulta: 15-X-2000/1-XI-
2000. Se comprobó manualmente
cada página de resultados.
Indicadores cualitativos (tabla 2)
Los indicadores éticos y de cali-
dad utilizados en este apartado
están extraídos básicamente de
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Introducción
Un portal es, como su nombre in-
dica, una página de entrada para
la navegación en Internet. Pode-
mos clasificar los portales según
sus contenidos, por la entidad que
los publica y por el grupo de per-
sonas a los que se dirige. Así, pue-
den ser generales o especializa-
dos, según su contenido. Por su
procedencia, pueden ser institu-
cionales, de sociedades científicas
o académicas, personales o comer-
ciales. Y finalmente pueden diri-
girse a profesionales o a pacien-
tes/población.
Desde la aparición de este tipo de
sitios, podemos señalar que hay
dos líneas constantes en su evolu-
ción. Por un lado evolucionan de
sedes formadas por listados de
enlaces más o menos ordenados a
sitios con contenidos y servicios
propios que dan valor añadido.
Por otro evolucionan de sedes con
llamativos diseños y efectos espe-
ciales (excesivamente lentos en la
carga, incluso molestos) a sitios
sencillos en su diseño, amigables
y fáciles de recorrer.
La existencia de infinidad de se-
des con vocación de portales y la
amplia variedad de preferencias
que puedan tener los usuarios a la
hora de elegir su página de inicio
nos lleva a una primera dificul-
tad: qué sitios incluimos en este
apartado. Para resolver este dile-
ma, se han seleccionado portales
sanitarios que se caracterizan por
ser de acceso gratuito, en español
y estar orientados preferentemen-
te a profesionales de atención pri-
maria. Cabe destacar que son se-
des que surgen bajo iniciativas co-
merciales o personales; no existen
todavía iniciativas significativas
propiciadas por la Administración
o sociedades científicas.
Intentamos hacer una aproxima-
ción objetiva con la utilización de
parámetros cuantitativos (ciber-
métricos), criterios cualitativos y
finalmente una breve descripción
de los contenidos.
Criterios de evaluación
Los criterios e instrumentos pro-
puestos para juzgar la calidad de la
información en Internet han sido
múltiples y muy variados. A pesar
de eso, ninguno de los desarrolla-
dos tiene una validez indiscutible1-3.
Existen incluso autores que recha-
zan estas propuestas y son más
partidarios de la libre selección por
parte de los usuarios, alegando que
estas propuestas no son lo suficien-
temente ágiles ni fiables4.
Por otro lado, diferentes organis-
mos proponen sistemas de acredi-
tación que obligan a los titulares
de las sedes a mantener un código
de conducta, el más conocido de
los cuales es el de la fundación
suiza Health on the Net (HONco-
de)5, que desde 1995 impulsa la
calidad de las sedes web que ofre-
cen información. En España el
Colegio de Médicos de Barcelona
ha desarrollado recientemente
una iniciativa semejante6.
Para aproximarnos a una evalua-
ción objetiva de los portales sani-
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las guías que la AMA1 se compro-
mete a seguir en sus sedes y pre-
tenden ser útiles para evaluar la
calidad en las siguientes dimen-
siones:
Accesibilidad
Restricciones en el acceso al con-
tenido. Con las siguientes catego-
rías no excluyentes: acceso libre,
requiere inscripción y previo pago
(total/parcial).
Actualización
Constancia o no de fecha de pu-
blicación o actualización en cada
documento.
Acreditación
Suscripción de principios de ética
y/o calidad y su acreditación
(HONcode y/o IHC).
Autoría
Aparecen claramente identifica-
dos los responsables de la sede
(individual o corporativo), institu-
ción o empresa de la sede y au-
tor/es de cada contenido.
Dirección de contacto
Figura la dirección para contactar
con los responsables de la sede
mediante correo electrónico, di-
rección postal o teléfono.
Facilidad de uso
Constan elementos facilitadores
de la navegación y recuperación
de documentos (buscador interno
y mapa del sitio).
Patrocinio
Las organizaciones comerciales y
no comerciales que aporten fon-
dos, servicios o cualquier tipo de
material están claramente identi-
ficadas (conflicto de interés).
Revisores externos
Forma en que los documentos son re-
visados y si existe revisión por pares.
Confidencialidad
Constancia del tratamiento de los
datos personales recogidos en la
inscripción.
Publicidad
En las sedes que admiten publici-
dad consta claramente la política
que rige la contratación.
Anuncios por página y su inclu-
sión diferenciada del texto
No incluimos indicadores sobre
diseño, tipografía y otros elemen-
tos estéticos, que si bien en un
principio eran considerados rele-
vantes actualmente lo son de in-
terés secundario.
Contenidos de los sitios
Atheneum. Club Virtual de Aten-
ción Primaria (http://www.athe-
neum.doyma.es)
Sus contenidos están dirigidos a
médicos de atención primaria.
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TABLA 1. Parámetros cibermétricos de las sedes revisadas
Atheneum.es Fisterra.com Medicinatv.com Medynet.com Saludaliamedica.com
Impacto externo o visibilidad 17 22 No indizado 27 No indizado
Número de páginas 373 229 No indizado 682* No indizado
*Incluye páginas de sociedades y usuarios.
TABLA 2. Indicadores de calidad de portales médicos
Atheneum.es Fisterra.com Medicinatv.com Medynet.com Saludaliamedica.com
Accesibilidad Registro previo Acceso libre  Registro opcional Registro previo Registro previo 
gratuito Sin registro previo gratuito gratuito gratuito
Actualización de cada documento No Sí No No No
Acreditación No Sí No No Sí
Autoría (sede y documentos) Sí Sí No Sí Sí
Dirección de contacto Sí Sí Sí Sí Sí
Navegación y recuperación Buscador Mapa/Buscador Buscador Buscador Mapa/Buscador
Identificación de patrocinadores Insuficiente Sí Insuficiente Insuficiente Sí
Revisores externos No Sí No No No
Tratamiento de datos recogidos No Sí Sí No Sí
Política de publicidad No Sí No No Sí
Anuncios publicidad Uno por página Uno en portada 0 2-3 por página Uno por página
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Ofrece información sobre artícu-
los, sumarios, resúmenes comen-
tados y revisiones sistemáticas
elaboradas por el Centro Cochra-
ne Iberoamericano. Tiene una
sección dedicada a la formación
continuada mediante la presenta-
ción de casos clínicos, evaluación
de la competencia clínica que si-
mula una consulta frente al pa-
ciente y autoevaluación mediante
preguntas con respuestas de elec-
ción múltiple (fig. 1).
Fisterra.com
(http://www.fisterra.com)
Es un sitio orientado exclusiva-
mente a los médicos de atención
primaria. Ofrece guías clínicas
elaboradas con diferente metodo-
logía, varios directorios de recur-
sos de elaboración propia, mate-
rial práctico para utilizar en las
consultas de atención primaria
(calculadora clínica, dietas, mate-
rial informativo para dar a los pa-
cientes) y una sección sobre la
medicina en la literatura y el ar-
te. Tiene páginas para quienes se
inician en Internet (fig. 2).
Medicinatv.com
(http://www.medicinatv.es)
Dispone de una opción de consul-
ta dirigida al profesional de la
medicina y al público.
Los enlaces se encuentran agru-
pados por especialidades y dentro
de ellas por contenidos, señalando
el número de enlaces que contie-
ne. Presenta una breve descrip-
ción de cada URL.
Contiene un amplio directorio de
enlaces a revistas. Hay que desta-
car los recursos destinados a la
formación continuada con un apo-
yo multimedia.
Medynet.com
(http://www.medynet.com)
Hablamos del primer sitio que
apareció con vocación de portal.
Orientado a la información con
una sección de actualidad y archi-
vo de noticias y a la formación
médica continuada con la sección
«aula acreditada», un programa
con 19 temas sobre problemas de
alta prevalencia en atención pri-
maria. Dispone de un simulador
de casos clínicos como apoyo al
programa anterior.
Saludaliamedica.com
(http://saludaliamedica.com)
Es un sitio de reciente creación
que integra a nacom.es. Tiene es-
casos contenidos, entre los que
destacan artículos sueltos de revi-
sión de temas de interés y artícu-
los comentados. Ofrece un servi-
cio de información bibliográfica
patrocinado por el laboratorio far-
macéutico, que es a la vez promo-
tor del sitio.
Portales internacionales
A pesar del indudable interés y
calidad de los portales internacio-
nales, no hemos evaluado sedes
en idiomas diferentes del español
porque no recogen en sus páginas
recursos en ese idioma. Aunque
no nos parecen útiles como pági-
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Figura 1. Pantalla de la página inicial de Atheneum.
Figura 2. Pantalla de la página inicial de Fisterra.
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na de inicio, sí pueden ser intere-
santes como páginas de referen-
cia para algunos recursos, por lo
que apuntamos sobre ellos un
breve comentario.
American Academy of Family
Physicians (http://www.aafp.org/
sites/longlist.html]
Una amplia selección de recursos
agrupados por categorías.
Canadian Library of Family Me-
dicine. The College of Family Phy-
sicians of Canada
(http://www.uwo.ca/fammed/clfm/
index.html)
Portal elaborado por la Univer-
sity of Western Ontario, ofrece
una relación de sitios selecciona-
dos por su calidad y acceso a li-
bros electrónicos. Otros servicios
están limitados a los miembros de
la sociedad.
Family Physician´s Web Starter. Pá-
gina personal: John G. Faughnan
(http://faughnan.com/bookmark.h
tml)
Información de recursos clínicos y
no clínicos.
FamilyPractice.com (http://www.
familypractice.com/index.htm)
La American Board of Family
Practice (ABFP) y Kurzweil Tech-
nologies elaboran esta sede que
ofrece, además de recursos de in-
formación, unos interesantes mó-
dulos de formación continuada.
Hardin MD. Family Medicine &
Primary Care. University of Iowa
(http://www.lib.uiowa.edu/har-
din/md/fam.html)
Un directorio de directorios, pun-
to de partida para acceder a los
portales y directorios de atención
primaria.
HealthWeb-Family Practice/Pri-
mary Care. University of Wisconsin
(http://healthweb.org/browse.cfm
?subjectid=40)
Recursos clínicos, promoción de la
salud, publicaciones.
Health Reviews for Primary Care
Providers. MCP Hahnemann Uni-
versity
(http://library.mcphu.edu/resour-
ces/reviews/revw_ind.htm)
Las direcciones están selecciona-
das en función de su interés para
la práctica clínica, fundamental-
mente artículos de revista y guías
de práctica clínica.
Internet for the family physician.
Página personal: Gilberto Lac-
chia. Italia 
(http://www.lotusnet.org/it/repe-
rio/eng/familymd.htm)
Contiene enlaces a recursos para
la atención primaria, revistas, me-
dicamentos, artículos, organiza-
ciones, guías de práctica clínica,
MBE, información para pacientes
y otros recursos. Presta especial
interés a páginas italianas.
MedMark. Family Practice
(http://medmark.org/family/fam2.
html)
Su interés fundamental reside en
recoger un importante número de
enlaces de países muy diversos.
MedWebPlus - Family Practice 
(http://www.medwebplus.com/sub
ject/Family_Practice.html)
Uno de los directorios más ex-
haustivos, centrado fundamental-
mente en recursos norteamerica-
nos.
Primary Care Internet Guide –
University of Bergen, Norway.
(http://www.uib.no/isf/guide/fa-
mily.htm)
Direcciones de organizaciones,
universidades, sociedades, listas
de distribución, libros electrónicos.
National electronic Library for
Health (NeLH). Primary Care Na-
tional Electronic Library for He-
alth
(http://www.nelh-pc.nhs.uk/)
Biblioteca electrónica de ciencias
de la salud impulsada por el NHS
británico. Contiene acceso a bases
de datos, revistas, libros, urgen-
cias, formación continuada, etc.
Primary Care. Clinical Practice
Guidelines. University of Califor-
nia
(http://medicine.ucsf.edu/resour-
ces/guidelines/)
Es una de las páginas de mayor
interés para la atención primaria.
Aunque su contenido se orienta
fundamentalmente a guías de
práctica clínica, también facilita
acceso a artículos a texto comple-
to, información dirigida al pacien-
te, guías de lectura de trabajos
científicos y directorios de recur-
sos electrónicos.
VOLC-R .Primary Care Resources
on the Internet. Página personal:
Vlad Olchanski, Kate Bedford An-
drews
Recursos para médicos de aten-
ción primaria y pacientes.
Conclusiones
Aun siendo un criterio destacado
en todas las propuestas de eva-
luación de la calidad, casi ningu-
na de las sedes revisadas cumple
la actualización. En algunas la fe-
cha de ésta figura en uno de los
marcos de la página principal, lo
que puede llevar a equívocos. Es-
tas páginas están diseñadas con
marcos; en realidad el usuario es-
tá viendo 2 documentos: uno fijo,
con la fecha del día, y otro que
cambia, con la información que
consulta, elaborada en fechas an-
teriores, sin que pueda saber
cuándo. La fecha de elaboración y
revisión debe constar en cada do-
cumento.
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Es destacable la interactividad
que ofrecen la mayoría de los si-
tios. Ésta oscila desde la partici-
pación en foros, evaluación de
competencia clínica, pruebas de
autoevaluación, hasta la partici-
pación en la elaboración de conte-
nidos.
Si las páginas disponen de conte-
nidos propios, no siempre figuran
los autores, y en la mayoría de los
casos no han sido revisados por
colegas. Los servicios adicionales,
como la descarga de software, en-
laces a referencias bibliográficas
o estrategias de búsquedas prede-
terminadas, confiere a las sedes
un importante valor añadido.
Sería conveniente desarrollar nue-
vas estrategias que aseguren la
calidad de la información sanita-
ria en Internet, así como estable-
cer unos indicadores cualitativos y
cuantitativos más fiables que per-
mitan disponer de criterios objeti-
vos para evaluar los contenidos de
las sedes.
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